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INTI SARI 

 

Latar Belakang: Menurut DINKES, 2017, mnegikat tali pusat tidak boleh 

menggunakan klem karena bisa menyakiti bayi baru lahir. Hala ini dikarenakan  

klem yang terbuat dari bahan plastik yang keras, akan membuat bayi merasa sakit. 

Oleh sebab itu penulis tetarik untuk menerapkan penjepitan tali pusat 

menggunakan umbilical ring yang terbuat dari bahan karet.  

Tujuan:untuk mengetahui Penerapan Penjepitan Tali Pusat Menggunakan 

Umbillical Ring Yang Terbuat Dari Bahan Karet..  

Metode:Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan  

studi kasus. Dalam hal ini penulis mendekripsikan fakta-fakta dari pengkajian 

yang diperoleh melalui wawancara, observasi langsung dan kemudian 

didokumentasikan. 

Hasilnya:Setelah penerapan penjepitan tali pusat dengan menggunakan umbilical 

ring yang terbuat dari bahan karet, tidak terjadi perdarahan, dapat menjepit tali 

pusat dengan kuat, bayi tidak merasa sakit, dan ini mempermudah bidan dalam 

melakukan  penjepitan tali pusat pada bayi baru lahir dalam keadaan normal. 

Kesimpulan: Penerapan penjepitan tali pusat menggunakan umbillcal ring yang 

terbuat dari bahan karet terbukti  efektif dan aman tidak membuat bayi sakit.  

 

Kata kunci: penjepitan tali pusat, klem terbuat dari bahan karet. 
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ABSTRACT 

 

 

Background: According to Office of Health 2017, using umbilical clamp may 

hurt a newborn baby. This is because the clamp is made of hard plastic material. 

When it is used, it will hurt the umbilical cord and the baby. Therefore, the writer 

is interested in applying the usage of a umbilical ring  made of rubber material 

hose to clamp umbilical cord of a newborn baby. 

Objective: To find out the application of clamping umbilical ring made of rubber 

material independent using  hose.  

Method: This study is an analytical descriptive with a case study approach. The 

writer describes the facts from the assessment through interview, direct 

observation, and then being documented. 

Result: After clamping using a clamp made of catheter, no bleeding of the 

umbilical ring cord. Besides, it can clamp the cord firmly and does not hurt the 

baby. In addition, it is easier for the midwife in performing the umbilical cord 

clamping under normal circumstances 

Conclusion: The application of umbilical cord clamping using a clamp made of 

ring rubber material nahose is effective and safe to clamp the umbilical cord of a 

newborn baby.  
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Pada waktu dilahirkan bayi masih tetap berhubungan dengan 

ibunya melalui tali pusat. Bayi dipisahkan dari plasenta dengan melakukan 

penjepitan dan pemotongan tali pusat. Penjepitan  dan pemotongan tali 

pusat dilakukan pada kala tiga persalinan, kemudian tali pusat diklem 

dengan memakai cunam dan dipotong dengan jarak 5 sampai 10 cm dari 

umbilikus. Tali pusat merupakan bagian dari plasenta yang memiliki 

panjang rata-rata 55 cm dengan diameter 0,8 sampai 2 cm. Biasanya berisi 

dua pembuluh darah arteri dan satu pembuluh darah vena dimana diameter 

arteri umbilikal lebih kecil dari vena umbilical (Winkjhosastro, 2008). 

Penjepitan dan pemotongan tali pusat merupakan prosedur standar 

yang selalu dilakukan saat bayi dilahirkan. Namun sampai saat ini waktu 

yang paling tepat untuk penjepitan tali pusat masih kontroversial. Tidak 

ada panduan yang pasti tentang hal tersebut. Para klinisi di negara barat 

melakukan penjepitan dan pemotongan tali pusat segera setelah lahir. 

Pnjepitan dan pemotongan tali pusat bayi pada saat  lahir merupakan 

intervensi yang harus dilakukan tetapi waktu yang optimal untuk 

melakukan penjepitan tali pusat tersebut masih merupakn kontroversi, 

belum ada panduan resmi dalam praktek tetapi kebanyakan praktisi di 

Negara barat melakukan penjepitan atau pengekleman dan pengguntingan 

tali pusat segera setelah bayi lahir (Winkjhosastro, 2008). 
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Waktu penjepitan dan pemotongan tali pusat memegang peranan 

penting dalam menentukan kecukupan zat besi pada bayi baru lahir. 

Penjepitan tali pusat merupakan salah satu tindakan dari manajemen aktif 

kala tiga. Beberapa penelitian sudah membahas mengenai beberapa efek 

yang dapat terjadi pada ibu. Beberapa penelitian menyebutkan penjepitan 

secara dini dapat mengurangi durasi persalinan kala tiga dan tidak ada 

bukti yang signifikan mengenai efeknya terhadap insiden perdarahan pasca 

persalinan (postpartum haemorrhage). Adanya kombinasi antara 

penggunaan Oxytocin, penjepitan tali pusat secara dini dan manajemen 

aktif kala 3 dapat menurunkan insiden perdarahan pasca persalinan. 

Berbagai upaya telah di lakukan untuk mencegah kematian neonatal yang 

diutamakan pada pemeliharaan kehamilan sebaik mungkin, pertolongan 

pesalinan sesuai standar pelayanan dan perawatan bayi baru lahir yang 

adekuat termasuk perawatan tali pusat yang higienis (Depke, RI 2013).  

Bayi tetap berhubungan dengan tali pusat sampai tali pusat di 

gunting. Pemotongan dan pengikatan tali pusat menyebabkan pemisahan 

fisik terakhir antara ibu dan bayi. Hal ini harus di perhatikan benar karena 

ikatan yang kurang kuat, ikatan dapat terlepas dan perdarahan masih dapat 

terjadi dan membahayakan bayi tersebut. Bahaya lain yang di takutkan 

adalah bayi infeksi (Wiknjosastro,2010).  

Alat pengikat tali pusat dapat  menggunakan benang dinsifeksi 

tingkat tinggi atau klem plastik tali pusat (Wiknjosastro,2010). Waktu 

pelepasan tali pusat di pengaruhi oleh beberapa hal. Sampai saat ini sudah 
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beberap penelitian yang sudah di lakukan tentang metode perawatan tali 

pusat yang dapat mempengaruhi waktu pelepasan tali pusat. Penelitian 

yang membahas tentang penggunaan alat pengikat tali pusat apakah 

mempengaruhi waktu pelepasan tali pusat.  Mengingat untuk mencegah 

terjadinya perdarahan pada tali pusat dan mencgah terjadinya infeksi pada 

tali pusat pada bayi dan mempermudah pengikatan pada tali pusat bayi , 

maka penulis tertarik untuk membuat “penjepit  Tali pusat dari bahan karet 

(selang kateter) untuk meningkatkan keefektivitsan  pengikatan pada tali 

pusat bayi baru lahir. Selang kateter merupakan sebuah alat yang 

berbentuk tabung untuk membantu pengeluaran urin dan selang kateter 

terbuat dari karet dan bahan karet sangat elastis.  

Menurut DINKES 2017, mnegikat tali pusat tidak boleh 

menggunakan umbilical klem yang keras  karena bisa menyakiti bayi baru 

lahir, umbilical klem terbuat dari bahan plastik yang keras, jika digunakan 

menjepit tali pusat bayi maka tali pusat akan teasa sakit. Jadi dengan ini 

saya tetarik untuk mengambil bahan yang terbuat dari karet yaitu selang 

kateter yang di buat klem umbilical ring untuk penjepit tali pusat karena 

bahannya yang elastis dan bisa digunkan untuk membuat klem tali pusat. 

A. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Melakukan penerapan klem umbilical ring yang terbuat dari bahan 

karet pada bayi baru lahir di BPM Sugiyati. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui respon atau tanggapan dari bidan tentang penggunaan  

klem umbilical ring yang terbuat dari bahan karet di BPM Sugiyati. 

b. Mengetahui lamanya pelepasan tali pusat (puput) pada bayi 

menggunakan klem umbilical ring yang terbuat dari bahan karet di 

BPM Sugiyati. 

B. Manfaat 

1. Manfaat Teoritis 

a. Bagi Penulis 

Diharapkan dapat menambah kreativitas bagi penulis khususnya 

dalam membuat metode baru penjepit tali pusat pada bayi baru 

lahir yang terbuat dari bahan karet. 

b. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan dapat menambah khasanah ilmu pengetahuan dan 

memberikan sumbangan ilmu pengetahuan serta pemikira 

mengenai klem umbilical ring pada bayi baru lahir yang terbuat 

dari bahan karet. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Bidan  

Diharapkan dapat bermanfaat bagi bidan pada umumnya sebagai 

informasi mengenai penjepitan tali pusat bayi baru lahir yang 

terbuat dari bahan karet. 
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b. Bagi Lahan Praktek  

Diharapkan dapat menjadi metode baru dalam membuat klem 

umbilical ring yang terbuat dari bahan karet. 
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